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Resumen:
El propósito de este trabajo es presentar una experiencia de humanización de un espacio salud 
a través de recursos artísticos. La humanización de los espacios sanitarios  representa un componente 
del concepto más amplio de humanización en el ámbito de la salud. Esta humanización  ha de entenderse 
FRPRSDUWHGHODFXOWXUDGHOFXLGDGRGHOSDFLHQWH&XDQGRORVSDFLHQWHVVRQQLxRV$QD08OOiQ	
%HOYHUHVWDFXOWXUDGHOFXLGDGRQHFHVLWDSDUWLUGHOUHFRQRFLPLHQWRGHODVQHFHVLGDGHVGHORVQLxRV
y las familias y de la forma que tienen los niños de dar sentido al entorno que les rodea. El arte constituye 
una estrategia con potenciales implicaciones en la mejora y humanización de los entornos de cuidado 
de la salud. Siguiendo una metodología de estudio de caso, en este artículo se describe una experiencia 
de humanización a través de intervenciones artísticas en un espacio sanitario para niños. Se presenta 
el contexto de la experiencia y se detallan las fases de la misma. Se incluyen los elementos básicos 
GHOGLVHxRJUi¿FRXWLOL]DGR\GRFXPHQWDFLyQIRWRJUi¿FDGHORVUHVXOWDGRV¿QDOHV(OWUDEDMRFRQFOX\H
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Abstrac:
The aim of this article is to introduce an experience related to the humanization of a health 
area through artistic means. Humanization of health areas is an element of the broader concept of 
humanization in the health realm. Humanization is an integral part of the culture of patients’ care. When 
WKHSDWLHQWVDUHFKLOGUHQ8OOiQWKLVFXOWXUHQHHGVWRGHSDUWIURPWKHUHFRJQLWLRQRIWKHFKLOGUHQ
and their families’ needs as well as from the way children attach a meaning to their environment. Art 
is a strategy with a potential impact on the betterment and humanization of health spaces. Following 
a case-study methodology, this article describes the experience mentioned above, the context of the 
intervention and its details are also spellt out. The basic elements of the used graphic design and the 
SKRWRJUDSKLFGRFXPHQWDWLRQWKDWVKRZ¿QDOUHVXOWVDUHLQFRUSRUDWHGDVZHOO7KHDUWLFOHFRQFOXGHVZLWK
a debate about the perceived quality of the environment in which health services are given.
Key words:
Humanization; Art; Hospitalized Child; Child Health Service; Environment Design; Health 
Facilities.
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1.- Humanización a través del arte: arte y salud.
El propósito de este trabajo es presentar y discutir una experiencia de humanización, 
llevada a cabo por el equipo del Proyecto CurArte, destinada a mejorar, desde el punto de 
vista psicosocial, un espacio salud a través de recursos artísticos.
La humanización de los espacios físicos en los que se prestan los cuidados sanitarios 
representa un componente del concepto más amplio de humanización en el ámbito de la salud, 
que incluye aspectos organizacionales, relacionales y terapéuticos, además de cuestiones 
DPELHQWDOHV\VRFLDOHV)RUQDUD&XDQGRVHKDEODGH³HQWRUQRVVDQLWDULRVPiVKXPDQRV´
VHHVWiKDFLHQGRUHIHUHQFLD1DJDVDZDDFDUDFWHUtVWLFDVGHGLVHxRHVSDFLDOHVItVLFDV
y funcionales, que los entornos de cuidado de la salud deberían tener para reducir el nivel 
de estrés, tanto de los pacientes como de los trabajadores sanitarios, y para aumentar el 
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bienestar y la calidad de vida de los usuarios de los sistemas de salud. Esta humanización de 
los espacios sanitarios  ha de entenderse como parte de la cultura del cuidado del paciente. 
&XDQGR ORV SDFLHQWHV VRQ QLxRV 8OOiQ	%HOYHU  HVWD FXOWXUD GHO FXLGDGR QHFHVLWD
partir del reconocimiento de las necesidades particulares de los niños y las familias, y de la 
forma que tienen los niños de interpretar y dar sentido al entorno que les rodea. El arte se 
presenta como una estrategia con potenciales implicaciones en la mejora de los entornos de 
cuidado de la salud y, en consecuencia, con importantes aportaciones que hacer a los procesos 






de colaboración en este ámbito. En EEUU destacan las iniciativas de la Fundation for Hospital 
Art y el programa Arts in Medicine$,0GHOD8QLYHUVLGDGGH)ORULGD
La Fundation for Hospital Art ha desarrollado proyectos en numerosos hospitales 
basándose en la idea de involucrar a pacientes, artistas y voluntarios en la creación y 
transformación de los entornos hospitalarios en entornos más creativos a nivel visual, como 
una forma de ayudar a los pacientes a superar el estrés que implica su paso por el hospital. 
El programa AIM de la Universidad de Florida está dedicado a explorar las relaciones entre 
el arte de la creatividad y el arte de curar. El AIM está interesado en la utilización de la 
artes visuales como un modo de transformar los entornos médicos.  Desde 1990, la meta del 
programa es unir los esfuerzos de profesionales sanitarios, pacientes, familiares, estudiantes 
y comunidades para utilizar las artes creativas con el objetivo de restaurar la salud física y 
mental de las personas.
En el Symposium internacional celebrado en Florencia en1998 sobre Arte y Hospitales 
5RVHOOLEVHUHFRJLHURQGLIHUHQWHVH[SHULHQFLDVFHQWUDGDVHQODUHODFLyQHQWUHODVDUWHV
visuales y las estructuras hospitalarias en el contexto europeo. 
La perspectiva mantenida era la de una visión de la hospitalización que prestase 





En España, una de las iniciativas de colaboración entre artistas y hospitales más reciente y 
novedosa es el Prototipo de Espacio para Gestionar las Emociones. Presentado en la Feria de 
$UWH&RQWHPSRUiQHR$5&2GH0DGULGHQVXHGLFLyQGHSRUHODUWLVWD-RVHS0DUtD
Martín, lo podemos considerar como una experiencia de implicación del arte en los espacios 
de cuidado de la salud. El Prototipo de Espacio para Gestionar las Emociones fue creado –a 
partir de una primera experiencia en Perpiñán- como lugar de transición entre el hospital y la 
casa, para ser utilizado por pacientes, familiares y personal del hospital. Está ubicado en una 
GHODV]RQDVPiVWUDQVLWDGDVGHOKRVSLWDO\VXREMHWLYRIXHSURSRQHUXQDREUDGHDUWH0DUWtQ
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TXHD\XGDVHDFRQWHQHUHQIUHQWDU\DIURQWDUODVVLWXDFLRQHVHPRFLRQDOHVQXHYDVTXHODV
personas han de hacer frente, directa o indirectamente, en el hospital.
Sin duda son los contextos de la hospitalización infantil los más activos en la promoción 
de iniciativas de humanización a través del arte. La asociación francesa Art dans la Cité desarrolla, 
desde hace años, la iniciativa “Arte en el Hospital” que trata de introducir el arte contemporáneo 
en los hospitales, procurando favorecer el contacto entre los artistas y nuevos públicos. Los 
artistas desplazan sus talleres a hospitales infantiles para crear allí mismo obras en colaboración 
con los niños. Estas obras quedan después instaladas en el mismo hospital. Los niños también 
pueden crear sus propias obras según las técnicas que les va mostrando el artista. Se trata de 
introducir el arte contemporáneo en los hospitales infantiles para humanizar su entorno, mejorar 
la acogida y la estancia de los niños que están en ellos, estimular su imaginación y su creatividad 
y favorecer el intercambio cultural europeo. En el hospital Universitario Materno-Infantil de la 
Paz de Madrid se ha llevado a cabo una de estas iniciativas: el Proyecto Zapal, la Ciudad de 
los Sentidos. La artista que ha trabajado en este taller se planteó como objetivo establecer un 
espacio sugerente, estimulante, con un ambiente que incite a la ensoñación, la concreción, la 
FUHDFLyQODUHODFLyQ\ODFRPXQLFDFLyQDWUDYpVGHODUWH5XHGD'HVGHXQDSHUVSHFWLYD
GLIHUHQWHHO+RVSLWDO&HQWUDOGH$VWXULDV8OOiQ	%HOYHUKDVLGRSLRQHURHQ(VSDxDHQ
la utilización de recursos artísticos de manera permanente en la humanización de los entornos 
GHKRVSLWDOL]DFLyQSHGLiWULFD¿JXUD
Figura 1.- Hospital Central de Asturias. Servicio de Pediatría
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 (OHTXLSRGHO3UR\HFWR&XU$UWHZZZXFPHVLQIRFXUDUWHKDGHVDUUROODGRGLYHUVDV
experiencias de mejora de los entornos de hospitalización pediátrica a través de intervenciones 
artísticas. Entre ellas cabe destacar el proceso de humanización del espacio físico del Servicio 
GH 8UJHQFLDV 3HGLiWULFDV GHO +RVSLWDO 8QLYHUVLWDULR GH 6DODPDQFD )HUQiQGH] *iQGDUD 	
0RUDWRGHOD8QLGDGGH&XLGDGRV,QWHQVLYRV3HGLiWULFRVRGHOVHUYLFLRGHKRVSLWDOL]DFLyQ
SHGLiWULFDGHOPLVPRKRVSLWDO¿JXUD&RQDSR\R¿QDQFLHURGHOD)XQGDFLyQ&XU$UWHVHHVWiQ
desarrollando en la actualidad innovadores proyectos en el hospital Vall d`Hebron de Barcelona y 
en el Nuevo Hospital Río Hortega de Valladolid. En todos ellos los recursos artísticos constituyen 
elementos fundamentales en la humanización de los espacios de hospitalización pediátrica, y 
VHFRQ¿JXUDQFRPRHVWUDWHJLDSULYLOHJLDGDSDUDODSURPRFLyQGHXQDFXOWXUDGHOFXLGDGRGHO
paciente pediátrico, especialmente atenta a las necesidades de los niños y las familias en los 
procesos de enfermedad y tratamiento que requieren hospitalización.
Figura 2: Hospital Universitario de Salamanca. Servicio de Urgencias Pediátricas
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Los ejemplos mencionados son una muestra del desarrollo de proyectos de 
colaboración de artistas en contextos hospitalarios destinados a mejorar la calidad de vida 
de los usuarios de los mismos.  Pero las relaciones entre arte y salud no se limitan a las 
instituciones hospitalarias. En el año 2000 se creó el Center for Arts and Humanities in Health 
and Medicine (CAHHM)ZZZGXUDFXNFDKKPGHSHQGLHQWHGHOD(VFXHODPXOWLGLVFLSOLQDU
de Salud de la Universidad de Durham, Reino Unido. 
Desde su creación este centro se planteó como objetivo el desarrollo de propuestas 
de investigación y de iniciativas educativas multidisciplinares que explorasen las relaciones 
entre las humanidades, las artes y la práctica médica y de cuidado de la salud. El CAHHM ha 
desarrollado intereses y actividades de investigación en tres áreas principales: las humanidades 
médicas, el arte y la salud y los entornos de cuidado de la salud. Uno de sus puntos de partida 
es el reconocimiento de la creciente diversidad de la presencia del arte en las prácticas de 
VDOXG$OJXQRVSUR\HFWRVSXHGHQFHQWUDUVHHQORVEHQH¿FLRVWHUDSpXWLFRVGHODVDUWHVRWURV
sobre mejoras ambientales destinadas a apoyar al personal sanitario en la prestación de sus 
servicios de cuidado, y otros buscan producir una información de salud de tipo más creativo. 
Figura 3: Dimensiones de las relaciones entre arte y salud (Macnaughton, White, & Stacy, 
2005)
 (OWUDEDMRGHORVDUWLVWDVHQHOiPELWRGHODVDOXGVHKDDPSOLDGR\GLYHUVL¿FDGRVREUH
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todo en la última década, diferenciándose varias aproximaciones –implícitas o explícitas- en 
los proyectos contemporáneos de arte y salud. Una forma de sistematizar estas diferentes 
DSUR[LPDFLRQHV HV FRQVLGHUDUODV 0DFQDXJKWRQ :KLWH 	 6WDF\  VLWXDGDV HQ GRV
dimensiones. Una dimensión iría desde los aspectos más sociales a los más individuales. La otra 
desde los aspectos más centrados en los servicios de salud a los más centrados en los aspectos 
DUWtVWLFRVYpDVH¿JXUD3RGUtDPRVFRQVLGHUDUDVtFXDWURIRUPDVJHQHUDOHVGHFRODERUDFLyQ
participación/interacción del arte en el ámbito de la salud. En el polo social/artístico se 
situarían los proyectos que se plantean como objetivo usar la creatividad para promover la 
PHMRUDGHODVUHODFLRQHVVRFLDOHV(VWRVSUR\HFWRVUHÀHMDUtDQODSRVLFLyQGHTXHXQDVEXHQDV
relaciones sociales son un determinante importante de la salud. En el polo individual/artístico 
se situarían los proyectos centrados en los vínculos entre creatividad y bienestar. Los proyectos 
considerados aquí enfatizarían la creatividad como vía hacia el bienestar, y se centrarían 
en trabajar para que las personas comprendieran mejor su salud, usando aproximaciones 
creativas como un medio de expresión. El arte, desde este punto de vista, sería visto como 
una terapia potencial. En el polo social/servicios de salud se considerarían los proyectos que 
implican a grupos para promover la salud en la comunidad, usando métodos creativos para 
explorar, diseminar y comunicar mensajes sobre la salud.  Finalmente, en el polo individual/
servicios de salud se considerarían encuadrados los proyectos que apoyan los procesos del 
cuidado, trabajando en los aspectos más delicados de la salud-enfermedad que los servicios 
de salud, bajo la presión de una fuerte demanda, no pueden tratar. Se incluirían aquí proyectos 
en los que un tercer grupo, que comparte un ámbito común, se plantea comunicarse con la 
comunidad como un todo.
En las experiencias de humanización de espacios de cuidado de la salud a través 
del arte ubicadas en cualquiera de los puntos de las dos dimensiones cruzadas que se han 
comentado anteriormente, destaca la variedad de enfoques profesionales que convergen en 
ellas: artísticos, sanitarios, psicológicos, clínicos,  comunitarios, arquitectónicos y, en ocasiones, 
KDVWDSROtWLFRV(VWDGLYHUVLGDG\HOFDUiFWHUDSOLFDGRGHODVSURSXHVWDVGL¿FXOWDQHQRFDVLRQHV
XQPD\RUFRQRFLPLHQWR\GLIXVLyQGHODVPLVPDVPiVDOOiGHORVFRQWH[WRVHVSHFt¿FRVHQTXH
tienen lugar. Sin embargo, los procesos psicológicos y organizacionales que están implicados 
HQHVWDVH[SHULHQFLDVVXEXHQDDFRJLGDHQORVFRQWH[WRVVDQLWDULRV3DVFDOH	ÈYLOD\




grupos de control o de comparación satisfactorios, para obtener una muestra de pacientes 
DGHFXDGDHQWDPDxR\UHSUHVHQWDWLYLGDGRGL¿FXOWDGSDUDHVWDEOHFHUHTXLSRVGHFRODERUDGRUHV
TXHSXGLHUDQREWHQHUODVPHGLGDV\DQDOL]DUHLQWHUSUHWDUORVGDWRVREWHQLGRV(OLQYHVWLJDGRU
se enfrenta en este ámbito a una situación compleja: gran número de pacientes con diferentes 




actividades artísticas sobre los pacientes, sus familias y el personal sanitario. En el ámbito de los 
VHUYLFLRVGHVDOXGHOHVWXGLRGHFDVR.HHQ	3DFNZRRGSXHGHUHVXOWDUHVSHFLDOPHQWH
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útil para evaluar empíricamente la implementación de alternativas de intervención o políticas 
de cambio que típicamente impliquen la formación de juicios tanto respecto a lo apropiado 
de la intervención como al balance de los resultados obtenidos y los recursos empleados. El 
HVWXGLRGHFDVR0RQWHUR	/HyQDSDUHFHSXHVFRPRXQDPHWRGRORJtDGHLQYHVWLJDFLyQ
particularmente adecuada para generar un conocimiento aplicado en los contextos en que 
estas experiencias de arte y salud tienen lugar, así como para aumentar nuestra comprensión 
)O\YEMHUJGHORVSURFHVRVSVLFROyJLFRV\RUJDQL]DFLRQDOHVLPSOLFDGRVHQHOFXLGDGRGH
la salud a través de la investigación de este tipo de intervenciones. Como criterios de bondad 
GHOHVWXGLRGHFDVRGHEHUtDQFRQWHPSODUVH0D\V	3RSH&RKHQ	&UDEWUHH
su compromiso ético, su utilidad tanto teórica como pragmática, la claridad y coherencia del 
informe de investigación y el uso adecuado de métodos de recogida de información, además 
GHFRQVLGHUDU OD FXHVWLyQGHO VHVJRGHO LQYHVWLJDGRUGH OD LPSRUWDQFLDGH ODYDOLGH]  SRU
HMHPSORDWUDYpVGHVLVWHPDVGHWULDQJXODFLyQ\GHOD¿DELOLGDGGHODLQYHVWLJDFLyQ
Siguiendo una metodología de estudio de caso, en este artículo se describirá una 
experiencia de humanización a través de intervenciones artísticas en un espacio sanitario 
pediátrico de atención primaria. Tras presentar el contexto de la experiencia, se detallarán 
las distintas fases de la misma y su fundamentación. Se incluirán los elementos básicos del 
GLVHxR JUi¿FR XWLOL]DGR \ GRFXPHQWDFLyQ IRWRJUi¿FD GH ORV UHVXOWDGRV ¿QDOHV (O WUDEDMR
concluirá con una discusión sobre la calidad percibida del entorno físico en el que se prestan 
los cuidados de la salud como una dimensión de la calidad de las atenciones que se prestadas 
a los pacientes.
2. El contexto de la experiencia.
La experiencia de humanización a través del arte que se describe en este artículo ha tenido 
lugar en el servicio de atención primaria pediátrica  del término municipal de Cabrerizos, en la 
zona periurbana de Salamanca. El servicio está físicamente ubicado en locales municipales y 
GHSHQGHIXQFLRQDOPHQWHGHODDGPLQLVWUDFLyQVDQLWDULDUHJLRQDO6DF\O'HVGHHO$\XQWDPLHQWR
de Cabrerizos, en coordinación con la médica pediatra responsable del servicio, se requirió 
la colaboración del equipo del Proyecto CurArte del Departamento de Psicología Social de 
OD8QLYHUVLGDG GH6DODPDQFD D ¿Q GHPHMRUDU OD DGHFXDFLyQ GHO HVSDFLR ItVLFR GHO QXHYR
consultorio de pediatría para usuarios infantiles. Tanto los responsables municipales, que 
tenían experiencia profesional en enfermería, como los responsables médicos de atención 
primaria que solicitaron la colaboración, conocían las iniciativas de humanización del 
servicio de Pediatría del Hospital Universitario de Salamanca mencionadas anteriormente y 
desarrolladas por el equipo del Proyecto CurArte. En su mayor parte, estas iniciativas habían 
estado orientadas hacia la introducción de elementos simbólicos infantiles de carácter artístico 
en el entorno hospitalario. Estos elementos se habían manifestado con una alta capacidad 
SDUDGLVWUDHUDORVQLxRVSDUDLGHQWL¿FDUORVVHUYLFLRVGHSHGLDWUtD\UHIRU]DUODLGHDGHODV
necesidades especiales de este tipo de pacientes y de sus familias en el aspecto emocional 
8OOiQ*iQGDUD	)HUQiQGH]
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Lo que se solicitó al equipo del Proyecto CurArte fue que asesorase sobre cómo 
mejorar el entorno físico del nuevo consultorio de Pediatría, una vez que las obras del mismo 
HVWDEDQDSXQWRGH¿QDOL]DU(O$\XQWDPLHQWRVHKDUtDFDUJRGHOSUHVXSXHVWRHFRQyPLFRGH
la intervención diseñada. Se facilitaron al equipo los planos de las nuevas instalaciones y la 
SRVLELOLGDGGHLQWHUYHQLUHQORVUHPDWHV¿QDOHVGHODREUDHQFRODERUDFLyQFRQORVVHUYLFLRVGH
mantenimiento municipales, si se consideraba oportuno. La experiencia de trabajo de campo 
GHO HTXLSR HQRWURV HQWRUQRV VDQLWDULRV 8OOiQ	%HOYHU  VXJHUtD WHQHU HQ FXHQWD HO
VLJQL¿FDGRHPRFLRQDOGHOHVSDFLRSDUDORVQLxRV\ODVIDPLOLDVODLPSRUWDQFLDGHODFDOLGDG
percibida del entorno físico en que se prestan los cuidados de la salud, y los temores infantiles 
al dolor y a los procedimientos médicos y la forma en que éstos pueden ser abordados.
3.- Secuencia de Fases del Proceso.
3.1. La  Preparación del Diseño.
Una vez acordada la colaboración, la primera fase del proceso consistió en preparar una serie 
GHSURSXHVWDVDSDUWLUGHODVH[SHULHQFLDVSUHYLDVHQHQWRUQRVKRVSLWDODULRV)HUQiQGH]HWDO
8OOiQ	%HOYHU3DUDHOORVHOOHYDURQDFDERYDULDVVHVLRQHVGHWUDEDMRHQODVTXH
participaron distintos profesionales, fundamentalmente artistas, psicólogos, el personal médico 
que iba a llevar la consulta de pediatría en el nuevo consultorio y responsables municipales 
con experiencia profesional en enfermería. Se trataba de favorecer un intercambio de puntos 
GHYLVWDDSDUWLUGHOFXDOGH¿QLUORVHMHVEiVLFRVTXHGH¿QLUtDQODLQWHUYHQFLyQ
Las cuestiones que se abordaron y discutieron en estas sesiones preliminares fueron las 
incluidas en la tabla 1.
 El juego y la imaginación de los niños como recurso de salud
La necesidad de favorecer la implicación de los padres en los juegos imaginativos 
de los niños
La relevancia emocional de la enfermedad y los procedimientos médicos 
para los niños y sus familias, muy especialmente el miedo de los niños a los 
procedimientos médicos
La importancia de la distracción en el estado emocional de los niños
La transmisión de emociones entre los niños y los padres
El humor en el los contextos sanitarios
La importancia de transmitir mensajes de educación vial a niños y padres, 
HVSHFLDOPHQWHHQORTXHVHUH¿HUHDOXVRGHSURWHFFLRQHVFDVFRV\URGLOOHUDV
para montar en bici o patinar, uso del cinturón de seguridad en el coche, y al uso 
correcto de semáforos y pasos de peatones
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La importancia de transmitir mensajes de educación para la salud a niños y 
padres, con especial atención a la promoción de la actividad física, a la higiene 
buco dental y a algunos aspectos de la alimentación como evitar el exceso de 
golosinas y promover un mayor consumo de fruta
La necesidad de proporcionar elementos distractores a los niños para facilitar 
su exploración médica, especialmente aquellos procedimientos que requieren la 
FRODERUDFLyQGHORVQLxRVVREUHWRGRVXLQPRYLOLGDGH[SORUDFLRQHVGHRtGRV
HWF
Tabla 1: Cuestiones discutidas por los profesionales implicados en esta experiencia 
(psicólogos, artistas, pediatras y responsables municipales con experiencia en enfermería)
3.2. Dibujando las Ideas. 
 7UDVODVVHVLRQHVGHGLVFXVLyQHLQWHUFDPELR¿QDOPHQWHVHSODQWHyFRPRREMHWLYR
de la intervención favorecer un estado emocional positivo por parte de los niños que acudían 
a la consulta de pediatría, a través de elementos que  los distrajesen y, en la medida de los 
SRVLEOH FRQ¿ULHVHQ DO HVSDFLR GHO FRQVXOWRULR GH SHGLDWUtD XQ FDUiFWHU LQIDQWLO FDSD] GH
WUDQVPLWLUVLJQL¿FDGRVDOHJUHVTXHIDYRUHFLHVHODLPDJLQDFLyQHOMXHJR\ODUHODMDFLyQGHORV
niños y, por lo tanto, su bienestar y el de sus padres, de manera que se evitase la percepción 
PXWXDGHDOWHUDFLRQHVHPRFLRQDOHV)HUQiQGH]&DVWLOOR	/ySH]1DUDQMR$GHPiVVH
pretendía que el diseño pudiera servir de apoyo para iniciativas de educación para la salud y 
de educación vial. Este objetivo debía lograrse teniendo en cuenta el espacio disponible y sus 
características y el tipo de funciones que habían de desarrollarse en él. Se trataba de lograr 
un diseño que impactase a los niños al llegar, que llamase poderosamente su atención y 
les gustase, que ocupase muy poco espacio físico en el Servicio y que fuese resistente 
al desgaste y fácil de mantener. Se quería que el diseño tuviese también referencias a 
DVSHFWRV HVSHFt¿FRV GHO HQWRUQR HQ TXH HVWDED XELFDGR HVSHFLDOPHQWH D VXV YDORUHV
ecológicos, y también alguna referencia cultural particularmente valiosa con que contaba 
HOPXQLFLSLRDOJXQRVGHORVSRHPDVPiVFRQRFLGRVGH)UD\/XLVGH/HyQIXHURQHVFULWRV
en un huerto del término municipal llamado “La Flecha”, que aún se conserva y al que 
KDFHQUHIHUHQFLDORVSRHPDV
Con los condicionantes mencionados, los artistas vinculados al Museo 
Pedagógico de Arte Infantil que participaron en la experiencia sugirieron utilizar dos 
estrategias que previamente se habían utilizado también en sus trabajos en contextos 
hospitalarios pediátricos: el color de las paredes y la creación de narrativas infantiles 
FDSDFHVGHWUDQVPLWLUVLJQL¿FDGRVHPRFLRQDOPHQWHSRVLWLYRVDORVQLxRV\ODVIDPLOLDV\
en las que pudieran introducirse elementos de educación para la salud, de educación vial 
y de escuela de padres. Las narrativas también deberían permitir introducir referencias al 
entorno y a valores culturales que querían promoverse.
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3.2.1. El color.
Se requirió a los responsables del Museo Pedagógico de Arte Infantil de la 
Universidad Complutense que valorasen la posibilidad de utilizar diferentes colores en las 
GLVWLQWDVLQVWDODFLRQHVGHOFRQVXOWRULRDFFHVRGHVGHODFDOOHVDODGHHVSHUDFRQVXOWRULRGH
SHGLDWUtD\FRQVXOWRULRGHHQIHUPHUtD6HVHOHFFLRQDURQYDULRVWRQRVGHFRORUHVDOHJUHV
y luminosos. Todas las instalaciones tenían muy buenas fuentes de luz natural, lo que 
permitía una considerable libertad en la elección cromática. Los colores más cálidos se 
utilizaron en las zonas orientadas al norte, y en las zonas más soleadas de las instalaciones 
se utilizaron colores que amortiguasen la fuerte luminosidad, a la vez que producían 
una sensación de mayor amplitud. Se utilizaron los siguientes tonos de color según la 
carta cromática de colores “Esencia” de la marca comercial Isaval S.L.: azul E 14-3 
UtRQDUDQMD(DFFHVRGHVGHODFDOOH\VDODGHHVSHUDDPDULOOR(FRQVXOWRULR
GH HQIHUPHUtD YHUGH (  FRQVXOWRULR GH SHGLDWUtD \ D]XO (  FRQVXOWRULR GH
SHGLDWUtD
3.2.2. Las narrativas infantiles.
Un aspecto que se consideró especialmente importante fue la capacidad que tienen 
los elementos simbólicos presentes en los entornos de cuidado de la salud, tanto para provocar 
PLHGRHQORVQLxRVFRPRSDUDWUDQTXLOL]DUOHV\UHODMDUOHV,QYHVWLJDFLRQHVSUHYLDV0DQ]DQHUD
\DKDEtDQOODPDGRODDWHQFLyQDOGHVWDFDUTXHORVQLxRVVH¿MDEDQ\SUHVWDEDQPXFKD
atención  a estos aspectos. Podían asustarse del instrumental médico o de las batas blancas, 
pero también podían distraerse con mucha facilidad con pequeños detalles de ambientación 
infantil estratégicamente colocados. Además habíamos constatado que los padres valoraban 
0DQ]DQHUD  ORV HOHPHQWRV\ OD DPELHQWDFLyQ LQIDQWLO GH ORV HVSDFLRV HQ ORVTXH VH
prestan los cuidados de salud a los niños. Teniendo esto en cuenta, se propuso una narrativa 
XQ HMH GH VLJQL¿FDGR TXH GLHUD KRPRJHQHLGDG D WRGR HO VHUYLFLR SHUR TXH SHUPLWLHVH
VX¿FLHQWHYDULHGDGSDUDLQFOXLUHOHPHQWRVGLYHUVRV/DQDUUDWLYDSURSXHVWDIXHODGHXQUtR
un elemento ecológico muy característico del municipio situado a las orillas del río Tormes. 
Se pintó un río que recorría buena parte de las paredes del Servicio. El río dibujado “entraba” 
desde el acceso de la calle, recorría una de las paredes de la sala de espera y pasaba, desde 
DOOtGDQGRFRQWLQXLGDGJUi¿FD\FURPiWLFDDOFRQVXOWRULRGHHQIHUPHUtD'HVGHHVWH OXJDU
VHFRQWLQXyHOGLEXMRGHOUtRSRUHOFRQVXOWRULRGHOPpGLFRSHGLDWUDGHVGHGRQGH¿QDOPHQWH
el dibujo simulaba que el río volvía a la calle. Una vez diseñada la base del escenario que 
XQL¿FDEDJUi¿FDPHQWHODVGLIHUHQWHVGHSHQGHQFLDVGHSHGLDWUtDVHSLGLyDODLOXVWUDGRUD&ODUD
Hernández, en colaboración con los responsables del Museo Pedagógico de Arte Infantil de la 
Facultad de Bellas Artes de la Universidad Complutense de Madrid, que diseñara personajes, 
FRQHVWLORJUi¿FRGHFRPLFLQIDQWLOTXHWUDWDVHQODVFXHVWLRQHVUHFRJLGDVHQODWDEOD(VWDED
previsto reproducir estos personajes en vinilos de alta calidad que se pudieran pegar en las 
paredes del consultorio. Se optó por este material por los buenos resultados que había ofrecido 
en experiencias anteriores, especialmente en el Servicio de Urgencias Pediátricas del Hospital 
Universitario de Salamanca. Se diseñaron tres series de personajes:
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Serie 1: Niños en situaciones de juego, alguna de juego médico, pero la mayor parte 
HUDQMXHJRVLQIDQWLOHVVLQUHIHUHQFLDVHVSHFLDOHVDOiPELWRGHODVDOXGYpDQVHHMHPSORVHQOD
ItJXUD
Serie 2: SMS: Seres mágicos sanitarios, en actitud de jugar o de prestar cuidados de 
VDOXGTXHORVQLxRVSRGtDQLGHQWL¿FDUYpDQVHHMHPSORVHQODItJXUD
Serie 3: Personajes animales en situaciones de hacer deporte, de leer cuentos, de 
ODYDUVHORVGLHQWHVPRQWDUHQELFLSDWLQDUFRPHUIUXWDEDLODUHWFYpDQVHHMHPSORVHQODV
¿JXUDV\+DEtDPRVREVHUYDGRTXHHVWH WLSRGH LOXVWUDFLyQHUDPX\YDORUDGDSRU ORV
niños. En entrevistas realizadas a los padres que habían acudido con sus hijos al Hospital 
Universitario de Salamanca, éstos indicaban que los niños reían con facilidad ante los dibujos 
de pequeños animales y que este tipo de dibujo facilitaba mucho la distracción y el juego de 
ORVQLxRV0DQ]DQHUD
Se prepararon, para su reproducción, dibujos de nubes en las que iban inscritos 
fragmentos de poemas de Fray Luís de León que hacían referencia al huerto de “La Flecha” 
PHQFLRQDGR ¿JXUD6HGLEXMDURQ WDPELpQHOHPHQWRVGHQDWXUDOH]D HVSDGDxDVSHFHV\
DYHVFRQTXHFRPSOHWDUODHVFHQRJUDItDGHOUtRYpDQVHHMHPSORVHQOD¿JXUD$VLPLVPR
se prepararon para su reproducción un dibujo grande de un árbol y de varios semáforos. La 
VHxDOL]DFLyQ WDPELpQ VHSUHSDUy HQ HOPLVPRHVWLORJUi¿FR ¿JXUD\ VH LQFOX\HURQ HQ
el diseño dibujos de globos con mensajes en forma de textos de educación para la salud y 
HGXFDFLyQYLDOTXHSRGtDQFRORFDUVHHQGLVWLQWDVSDUHGHVGHODVLQVWDODFLRQHV¿JXUD
)LJXUDL]TXLHUGD(MHPSORVGHLOXVWUDFLRQHVGHODVHULH³QLxRVMXJDQGR´XWLOL]DGDHQ
el Consultorio de Pediatría de Cabrerizos (Salamanca)
Figura 5 (derecha): Ejemplos de ilustraciones de la serie 2 “seres mágicos sanitarios, sms” 
utilizada en el Consultorio de Pediatría de Cabrerizos (Salamanca)
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Figura 6 (izquierda): Ejemplos de ilustraciones de la serie 3 “personajes animales” 
utilizada en el Consultorio de Pediatría de Cabrerizos (Salamanca)
Figura 7 (derecha): Ejemplos de ilustraciones de la serie 3 “personajes animales” utilizada 
en el Consultorio de Pediatría de Cabrerizos (Salamanca)
Figura 8 (izquierda): Dibujos de nubes con poemas de Fray Luis de León utilizados en el 
Consultorio de Pediatría de Cabrerizos (Salamanca)
Figura 9 (derecha): Ilustraciones utilizadas para completar la escenografía del río en el 
Consultorio de Pediatría de Cabrerizos (Salamanca)
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Figura 10 (izquierda): Señalización utilizada Consultorio de Pediatría de Cabrerizos 
(Salamanca)
Figura 11 (derecha): Globos con textos de educación para la salud, educación vial y 
escuela de padres utilizados Consultorio de Pediatría de Cabrerizos (Salamanca)
Figura 12: Sala de espera del Consultorio de Pediatría de Cabrerizos (Salamanca)
/RVUHVXOWDGRV¿QDOHVGHOSURFHVRVHSXHGHQYHUHQODVIRWRJUDItDVGHODV¿JXUDVD
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Figura 15: Despacho médico del Consultorio de Pediatría de Cabrerizos (Salamanca)
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Figura 16 (izquierda): Acceso desde el despacho médico al despacho de enfermería del 
Consultorio de Pediatría de Cabrerizos (Salamanca) 
Figura 17 (derecha): Despacho de enfermería del Consultorio de Pediatría de Cabrerizos 
(Salamanca)
Figura 18 (izquierda): Puertas de acceso a los despachos médico y de enfermería del 
Consultorio de Pediatría de Cabrerizos (Salamanca) 
Figura 19 (derecha): Zona de camilla del despacho de enfermería del Consultorio de 
Pediatría de Cabrerizos (Salamanca)
 'LVFXVLyQ VREUH HO VLJQL¿FDGR GHO HVSDFLR VDQLWDULR \ OD FDOLGDG SHUFLELGD GHO
entorno.
El impacto que la calidad del entorno físico y social de los entornos donde se 
prestan los cuidados sanitarios puede ejercer en la salud de los pacientes es un tema de interés 
FUHFLHQWH 'HYOLQ	$UQHLOO  ([LVWH HYLGHQFLD FLHQWt¿FD 8OULFK	 =LPULQJ 
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de que el medio físico en que se prestan los cuidados médicos puede tener un considerable 
impacto en la salud y el bienestar de los pacientes, y de la misma manera en que se habla de 
³PHGLFLQDEDVDGDHQODHYLGHQFLD´VHKDEODWDPELpQ+DPLOWRQGH³GLVHxREDVDGRHQ
ODHYLGHQFLD´FRPRVXDQiORJR³DUTXLWHFWyQLFR´SDUDUHIHULUVHDODMXVWL¿FDFLyQFLHQWt¿FDTXH
puede avalar la importancia de aspectos del medio físico para la salud y la curación.











la experiencia emocional del lugar. Es fácil entender que, para los pacientes y sus familias, 
ORV HVSDFLRV VDQLWDULRV OOHYHQ DVRFLDGRV HQ Vt VLJQL¿FDGRV HPRFLRQDOPHQWH QHJDWLYRV6RQ
espacios vinculados muchas veces con la enfermedad y sus consecuencias, y una parte de su 
carácter intrínsecamente aversivo tiene que ver con ello. Las características psicosociales de 
los pacientes pediátricos hacen que su percepción del entorno y las experiencias emocionales 
asociadas al proceso de salud/enfermedad tengan que recibir una atención especial. El arte 
aparece como una herramienta especialmente útil por su capacidad para generar y transmitir 
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VLJQL¿FDGRVRFLDOHV8OOiQDGHPiVGHFRQVWLWXLUXQUHFXUVRGHH[SUHVLyQHPRFLRQDO
9DULRVWUDEDMRV)RUQDUD9DUQLHWDOVHxDODQXQDFRQJUXHQFLDHQWUHODFDOLGDG
percibida de los rasgos físico-espaciales y los aspectos sociales y funcionales de los espacios 
sanitarios, esto es, un mayor grado de humanización arquitectónica se relacionaría con una 
calidad percibida en las dimensiones relacionales, organizacionales y funcionales más alta, lo 
que hace que los análisis de los procesos de humanización física de los espacios sanitarios, 
como el estudio de caso presentado en este artículo, adquieran una relevancia especial.
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